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“(Dialah yang menjadikan bumi sebagai hamparan bagimu dan langit sebagai atap, dan Dialah yang 
menurunkan air (hujan) dari langit, lalu dia jadikan dengan (hujan) itu buah-buahan sebagai rezeki 
untukmu. Karena itu janganlah kamu mengadakan tandingan-tandingan bagi Allah, padahal kamu 
mengetahui” (Qs Al-Baqarah: 22). 
 
“Maka barangsiapa mengerjakan kebaikan seberat zarrah, niscaya dia akan melihat (balasan)nya”                                                                                              
(Az-Zalzalah: 7). 
 
Hiduplah seperti pohon kayu yang lebat buahnya; hidup di tepi jalan dan dilempari orang dengan 
batu, tetapi dibalas dengan buah. 
(Abu Bakar Sibli)  
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Hasbullah Kasim, J500090001, 2012. Hubungan Luas Lesi Pada Gambaran 
Radiologi Toraks Dengan Kepositivan Pemeriksaan Sputum BTA (Basil Tahan 
Asam) Pada Pasien Tuberkulosis Paru Dewasa Kasus Baru Di BBKPM Surakarta. 
 
Latar Belakang. Diperkirakan sekitar sepertiga penduduk dunia telah terinfeksi 
oleh Mycobacterium tuberculosis. Tujuan penanggulangan TB paru adalah 
menurunkan angka kesakitan dan kematian. Diagnosis TB paru akan lebih 
bermanfaat dan cepat ditegakkan apabila digunakan metode pemeriksaan yang 
tepat. Penegakan diagnosis TB paru berdasarkan gejala klinis, pemeriksaan 
sputum BTA dan gambaran radiologi toraks. Maka dari itu penelitian ini bertujuan 
untuk mengetahui hubungan luas lesi pada gambaran radiologi toraks dengan 
kepositivan pemeriksaan sputum BTA. 
 
Metode. Rancangan penelitian ini adalah observasional analitik yang dilakukan 
dengan metode Cross Sectional. Populasi yang menjadi subyek penelitian adalah 
pasien yang didiagnosis TB paru yang memeriksakan diri di poli TB BBKPM 
Surakarta. Teknik pengambilan sampel adalah Purposive Sampling. Didapatkan 
72 sampel yang terdiri atas 41 sampel BTA positif dan 31 sampel BTA negatif. 
Data kemudian dianalisis dengan uji analisis Chi Square menggunakan program 
komputer perangkat lunak SPSS 17 for windows  dengan taraf signifikan (α) 0,05. 
 
Hasil. Hasil perhitungan didapatkan p value sebesar 0,038 sehingga Ho ditolak 
dan H1 diterima yang berarti menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan 
antara luas lesi radiologi foto toraks dengan kepositivan BTA sputum. 
 
Kesimpulan. Dari penelitian ini dapat ditarik kesimpulan bahwa terdapat 
hubungan antara luas lesi radiologi foto toraks dengan kepositivan pemeriksaan 
sputum BTA. 
 















Hasbullah Kasim, J500090001, 2012. Relations Area of Radiology Thoracic 
Lesions In Preview With Sputum smear positivity Examination (Basil Resistant 
Acid) Pulmonary Tuberculosis Patients Adults New Cases In BBKPM Surakarta.  
 
Background. Estimated that about a third of the world's population has been 
infected by Mycobacterium tuberculosis. The purpose is to reduce pulmonary TB 
morbidity and mortality. The diagnosis of pulmonary TB will be more helpful and 
quickly enforced when used in the proper method. Diagnosis is based on clinical 
symptoms of pulmonary tuberculosis, sputum smear examination and description 
of thoracic radiology. Therefore this study aims to determine the relationship of 
extensive lesions in thoracic radiology picture with sputum smear positivity. 
 
Methods. The study design was observational analytic cross sectional method 
done. Population from which the study subjects were patients diagnosed with 
pulmonary TB who present in poly TB BBKPM Surakarta. The sampling 
technique was purposive sampling. Obtained 72 samples consisting of 41 samples 
and 31 samples positive AFB smear negative. The data was then analyzed using 
Chi Square test analysis using the computer program SPSS 17 for windows with 
significance level (α) 0.05. 
 
Results. Calculation results obtained p value of 0.038 so that Ho refused and H1 
accepted, indicating a significant relationship between the size of lesions with 
radiographic radiological sputum smear positivity. 
 
Conclusion. From this study it can be concluded that there is a relationship 
between the area of radiological lesions with radiographic examination of sputum 
smear positivity. 
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